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Abstrak: Burnout merupakan sindrom stres yang berhubungan dengan pekerjaan, seperti kelelahan emosional, sinisme 

dan ketidakefektifan profesional. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui pengaruh Burnout Tenaga Kesehatan Terhadap 

Kualitas Pelayanan Di Rumah Sakit Bhayangkara Pusdik Sabhara Sidoarjo. Desain penelitian ini dilakukan secara 

eksperimental dengan menggunakan metode cross sectional study. Hasil penelitian menunjukkan adanya pengaruh burnout 

tenaga kesehatan terhadap kualitas pelayanan di Rumah Sakit Bhayangkara Pusdik Sabhara Sidoarjo. Pada kategori 

burnout cukup dan burnout sedang terdapat pengaruh yang signifikan dengan kualitas pelayanan, namun pada kategori 

burnout tinggi tidak terdapat pengaruh dengan kualitas pelayanan. 

Kata Kunci: Burnout, Tenaga Kesehatan, Kualitas Pelayanan, Rumah Sakit Bhayangkara Pusdik Sabhara Sidoarjo 

Abstract: Burnout is a stress syndrome related to work, such as emotional exhaustion, 

cynicism and professional ineffectiveness. The purpose of this study was to determine the 

effect of burnout of health workers on the quality of service at Bhayangkara Hospital 

Pusdik Sabhara Sidoarjo. The research design was carried out experimentally using a 

cross sectional study method. The results showed that there was an effect of burnout of 

health workers on the quality of service at Bhayangkara Hospital Pusdik Sabhara Sidoarjo. 

In the moderate burnout category and moderate burnout there is a significant effect on 

service quality, but in the high burnout category there is no effect on service quality. 

Keywords: Burnout, Health Workers, Service Quality, Bhayangkara Hospital Pusdik 

Sabhara Sidoarjo 

 

 

 

Pendahuluan 

Burnout merupakan suatu sindrom kelelahan yang terjadi secara emosional, fisik 

juga mental yang berkembang menuju konsep diri yang kurang konsentrasi dalam bekerja 

dan berperilaku yang negatif (Putri, 2019). Dimensi burnout terdiri atas 3; emotional 

exhaustion (kelelahan emosi), depersonalization (depersonalisasi), personal accomplishment 

(capaian diri) (Maslach & Leiter, 2004). Instrument penelitian ini menggunakan maslach 

burnout inventory (mbi) untuk mengetahui level burnout pada tenaga kesehatan dengan 22 

pertanyaan (Maslach & Leiter, 1988). 

Tenaga kesehatan (nakes) adalah setiap orang yang mengabdikan diri ke dalam 

bidang kesehatan dan mempunyai ketrampilan serta kewenangan untuk melaksanakan 
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upaya kesehatan. Tenaga kesehatan merupakan semua yang telah bekerja secara 
profesional dan aktif dalam bidang kesehatan, baik yang telah menempuh pendidikan 

formal atau tidak, yang untuk jenis pekerjaan diperlukan kewenangan dalam menjalankan 

upaya kesehatan. Pada sistem kesehatan nasional (skn) dijelaskan bahwa tenaga kesehatan 

merupakan pokok dari subtansi sumber daya manusia bidang kesehatan, yakni tatanan 

yang menghimpun upaya perencanaan, pelatihan, pendidikan dan pendayagunaan 

kesehatan secara terpadu serta daling mendukung, guna tmencapai derajat Kesehatan yang 

setinggi mungkin. Tenaga kesehatan adalah aset yang dimiliki oleh rumah sakit atau 

puskesnas sebagai pelaksana kesehatan, antara lain: dokter, perawat, bidan, atlm, 

fisioterapis, apoteker, ahli gizi, radiografer, dan bidang kesehatan lainnya (Silviana & 

Darmawan, 2017). 

Kualitas pelayanan adalah keseluruhan dari karakteristik dan keistemawaan dari 

sebuah produk atau jasa layanan yang menunjang kemampuan dalam memuaskan 

kebutuhan pelanggan baik secara langsung maupun tidak langsung. Indicator kualitas 

pelayanan antara lain: keandalan (reability), kesadaran (awareness), ketepatan (accuracy). 

Terdapat lima dimensi yang harus dipenuhi dalam kualitas pelayanan yaitu: bukti fisik, 

empatim kehandalan, cepat tanggap serta jaminan (Indrasari, 2019). 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh Burnout tenaga kesehatan 

terhadap kualitas pelayanan di Rumah Sakit Bhayangkara Pusdik Sabhara Sidoarjo. Alasan 

peneliti mengambil judul penelitian ini adalah untuk mengetahui tingkat burnout tenaga 

kesehatan di RS. Bhayangkara Pusdik Sabhra Sidoarjo, agar nakes dapat mencegah 

terjadinya burnout syndrom. 

Menurut Aprilia & Yulianti (2017) tentang pengaruh burnout terhadap hardiness 

menunjukkan bahwa aspek kelelahan emosional dan depersonalisasi tenaga kesehatan 

rentan mengalami kelelahan emosional serta depersonalisasi selama melayani pasien. 

Tenaga kesehatan yang mengalami kelelahan emosional biasanya cenderung mudah 

marah, sedih, frustasi, mudah tersinggung dan mudah putus asa. Sedangkan tenaga 

kesehatan yang mengalami depersonalisasi biasanya bersikap tidak peduli dengan pasien, 

bersikap sinis kepada orang lain serta mengurangi kontak dengan pasien (Satyawati & 

Soetjiningsih, 2022). 

Menurut Satyawati Soetjiningsih (2022) menyebutkan adanya hubungan negatif 
yang signifkan antara burnout dengan self-efficacy pada tenaga kesehatan di RSUD 

Banyumas selama masa pandemi. Dalam penelitian ini juga menunjukkan variabel self-

efficacy dan variabel burnout sebesar 6,55% yang artinya sebagian besar tenaga kesehatan 

RSUD Banyumas memiliki tingkat self- efficacy dan burnout pada kategori sedang (Satyawati 

& Soetjiningsih, 2022). 

 

Metode Penelitian 

Penelitian dilakukan setelah mendapat surat keterangan lulus uji etik dari Sekolah 

Tinggi Ilmu Kesehatan Ngudia Husada Madura dengan nomor 1607/KEPK/STIKES-

NHM/EC/III/2023. Populasi yang digunakan adalah tenaga kesehatan yang bekerja di RS. 
Bhayangkara Pusdik Sabhara Sidoarjo yang berjumlah 192. Pengambilan sampel dengan 
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menggunakan simple random sampling dengan rumus slovin di dapatkan sampel 99 
responden. Desain penelitian dilakukan secara eksperimental dengan menggunakan 

metode cross sectional study. Penelitian dilaksanakan di Rumah Sakit Bhayangkara Pusdik 

Sabhara Sidoarjo pada bulan Februari-Maret 2023. Variabel independent dalam penelitian 

ini adalah burnout tenaga Kesehatan, dan variable dependen adalah kualitas pelayanan. 

Teknik pengambilan sampel menggunakan lembar kuesioner Maslach Burnout Inventory 

(MBI) dan lembar kuesioner kualitas pelayanan (Raharjaan, 2020). Metode pengumpulan 

data menggunakan skala likert, dengan skor mininal pada kuesioner burnout adalah 1,00, 

maksimal 4,00. Instrumen kuesioner telah di face validity oleh tenaga ahli, kemudian di uji 

normalitas dan homogentitas menggunakan SPSS versi 24 menggunakan Kolmogorov 

Smirnov. Selanjutnya akan dilakukan uji non parametrik Wilcoxon signed rank. 
 

Hasil dan Pembahasan 

Kategori burnout tenaga kesehatan yang menjadi acuan adalah berdasarkan cut of 

point mean, jika nilai 1-1,75 burnout rendah, untuk mean 1,76-2,50 termasuk burnout sedang, 

sedangkan mean 2,51-3,25 burnout cukup dan untuk mean 3,26-4,00 burnout tinggi (Yanti Ni 

Putu et al., 2021). 

 
Tabel 1. Distribusi frekuensi tenaga kesehatan 

Karakteristik Kriteria f % 

Umur 
20-30 Tahun 
31-40 Tahun 
>41 Tahun 

39 
43 
17 

39,4 
43,4 
17,2 

Jenis Kelamin 
Laki-laki 

Perempuan 

27 
72 

27,3 
72,7 

Profesi 

Apoteker  

TLM  

   Tenaga Gizi 

Bidan 

Dokter  

Perawat 

4 

10 

2 

17 

5 

61 

4,04 
10,1 
2,02 
17,2 
5,05 
61,6 

 

Berdasarkan Tabel 1 menunjukkan bahwa dari 99 responden, didapatkan 39,3% 

berumur 20-30 tahun, 43,4% berumur 31-40 tahun dan 17,2% berumur lebih dari 41 tahun. 

Dimana 72,7% berjenis kelamin perempuan dan 27,3% berjenis kelamin laki-laki. Sementara 

jenis profesi tenaga kesehatan yang menjadi responden diantaranya 61,6% adalah perawat, 

17,2% berprofesi bidan, TLM sebanyak 10,1%, dokter 5,05%, apoteker 4,04% dan tenaga gizi 

2,02%. 

 
Tabel 2. Rata-rata score burnout tenaga kesehatan 

Tingkat burnout F % 

Rendah 0 0 

Sedang 66 66,7 
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Cukup 31 31,3 

Tinggi 2 2,0 

 

Pada Tabel 2 rata-rata burnout tenaga kesehatan ke dalam kategori rendah sebesar 

nol, untuk kategori sedang sebesar 66,7% (66 responden) dan untuk kategori burnout cukup 

sejumlah 31,3% (2 responden), serta kategori burnout tinggi sejumlah 2,0% (2 responden). 

 
Tabel 3. Kategori dimensi burnout tenaga kesehatan 

Tingkat Burnout F % 

Kelelahan Emosional 

Rendah 62 62,6 

Sedang 37 37,4 

Tinggi 0 0 

Depersonalisasi   

Rendah 0 0 

Sedang 4 4,1 

Tinggi 95 95,9 

Capaian Diri   

Rendah 0 0 

Sedang 2 2,00 

Tinggi 97 98,0 

 

Berdasarkan Tabel 3 menunjukkan bahwa kelelahan emosional yang dialami tenaga 

kesehatan dengan kategori rendah sebesar 62 reponden (62,6%), untuk kategori sedang 

sejumlah 37 responden (37,4%) dan kategori tinggi sejumlah nol (tidak ada). Sedangkan 

untuk depersonalisasi, kategori sedang sejumlah 4 responden (4,1%), sedangkan yang 

terbesar adalah kategori tinggi dengan jumlah responden 95 (95,9%), namun tidak ada yang 

tergolong rendah. Untuk capaian diri kategori sedang sejumlah 2 responden (2,0%), untuk 

kategori tinggi sebesar 97 responden (98,0%), dan tidak ada yang masuk kategori rendah. 

 
Tabel 4. Kategori tingkat burnout 

Tingkat 

Burnout 

Usia (Tahun) Jenis Kelamin Profesi 

20-30 31-40 >41 Laki-

laki 

Perempua

n 

Apoteke

r 

ATLM Tenaga 

Gizi 

Bidan Dokt

er 

Peraw

at 

Rendah 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Sedang 24 35 6 19 47 2 6 1 13 5 49 

Cukup 15 14 2 8 23 2 2 1 4 1 12 

Tinggi 0 0 2 0 2 0 2 0 0 0 0 

 

Tabel 4 menunjukkan tenaga kesehatan yang berusia 20-30 tahun berjumlah 39 

responden (39,4%) yang mengalami burnout rendah dan tinggi nol (tidak ada), burnout 

sedang 24 responden, sedang 15 responden bergolong menglamani burnout cukup. 
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Sedangkan yang berusia 31-40 tahun sebanyak 49 responden (49,5%), yang mengalami 

burnout rendah dan tinggi tidak ada (nol), untuk yang burnout sedang sebanyak 35 

responden, dan 14 responden mengami burnout cukup. Dan untuk usia diatas 41 tahun 

sejumlah 10 responden (10,1%), tidak terdapat responden yang mengalami burnout rendah, 

6 responden mengalami burnout sedang, sedangkan yang mengalami burnout cukup dan 

tinggi masing-masing 2 responden. 

Tabel 4 juga menunjukkan tingkat burnout pada laki-laki sebanyak 27 responden, 

dimana yang mengalami burnout rendah sebanyak 19 responden, 8 lainnya mengalami 

burnout cukup dan tidak ada yang termasuk burnout rendah dan tinggi. Untuk responden 

perempuan berjumlah 72, tidak ada yang mengalami burnout rendah, 47 diantaranya 

mengalami burnout sedang sebanyak 47 responden, 23 responden mengalami burnout cukup 

dan 2 responden mengalami burnout tinggi. 

Pada Tabel 4 jumlah responden berdasarkan profesi, terdapat 4 apoteker, 10 TLM, 2 

tenaga gizi, 17 bidan, 5 dokter, dan 61 perawat. Dari 5 apoteker, terdapat 2 responden yang 

mengalami burnout sedang, dan 2 lainnya mengalami burnout kategori cukup. Tenga gizi 2 

responden, dimana 1 responden kategori burnout sedang, 1 kategori cukup. Untuk 17 

responden berprofesi bidan, 13 diantaranya mengalami burnout kategori sedang, 4 

responden kategori cukup. Dokter dalam penelitian ini berjumlah 6 responden, untuk 5 

responden mengalami burnout sedang dan 1 lainnya kategori cukup. Untuk profesi 

perawat, 49 responden mengalami burnout sedang, dan 12 lainnya mengalami burnout 

kategori cukup. Dan untuk profesi Teknologi Laboratorium Medik (TLM) terdapat 10 

responden, dimana 6 responden mengalami burnout sedang, 2 cukup dan 2 responden yang 

mengalami burnout kategori tinggi. 

Hasil uji normalitas menggunakan Kolmogorov-Smirnov di dapatkan nilai sig. 0,00, 

dan uji homogenitas dengan nilai 0,001, maka dapat disimpulkan bahwa data tidak 

berdistribusi normal dan tidak homogen, maka dilakukan uji non parametrik Wilcoxon 

signed rank. 

Berdasarkan Tabel 4 jumlah responden dengan usia 20-30 tahun sebanyak 39 dengan 

kategori burnout rendah 0, sedang 24 responden, cukup 15 responden dan tidak ada burnout 

kategori tinggi. Untuk responden dengan usia 31-40 tahun sejumlah 43 responden dengan 

kategori burnout rendah 0, sedang 35 responden, cukup 14 responden dan tidak terdapat 

burnout kategori tinggi. Usia responden diatas 41 tahun sebanyak 17 responden dengan 

kategori burnout kategori rendah 0, sedang 6 responden, cukup 2 responden dan kategori 

burnout tinggi sebanyak 2 responden. Dari data tersebut terdapat 2 responden yang berusia 

diatas 40 tahun mengalami burnout kategori tinggi, hal ini disebabkan faktor psikologis 

individu dari pribadi seseorang dalam menghadapi kehidupan. Hal ini sesuai dengan 

penelitian Kholifah et al (2016) yang menyebutkan bahwa terdapat beberapa faktor yang 

dapat mempengaruhi seseorang mengalami burnout, antara lain pengaruh dari faktor 

internal yaitu kematangan emosi, kesejahteraan psikologis serta penyesuaian diri (Kholifah 

et al., 2016). Usia matang diatas 40 tahun juga rawan mengalami burnout syndrome karena 

biasanya lebih menguasai pekerjaan yang dilakukan serta mempunyai harapan untuk 

meningkatkan kinerja agar lebih baik bila dibandingkan dengan yang berusia dibawah 40 
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tahun. Tenaga kesehatan usia produktif senantiasa memakai koping efektif dalam 

keterlibatan emosional, yang menyebabkan tenaga kesehatan mengalami ketakutan, kritis 

serta kesakitan (Kholifah et al., 2016). 

Responden pada penelitian ini yang berjenis kelamin laki-laki sebesar 27 responden, 

untuk perempuan sejumlah 72 responden dengan hasil pada laki-laki kategori burnout 

rendah 0, sedang 19 responden, cukup 8 responden, dan tidak terdapat kategori burnout 

tinggi. Untuk responden perempuan didapatkan hasil burnout kategori rendah 0, sedang 47 

responden, cukup 23 responden, dan kategori burnout tinggi sebanyak 2 responden. Dari 

data tersebut menunjukkah bahwa perempuan lebih rentan mengalami burnout. Hal ini 

sejalan dengan penelitian yang menyebutkan bahwa jenis kelamin juga berpengaruh pada 

sikap seseorang dalam menghadapi serta mengatasi masalah yang ada di rumah sakit. Hal 

tersebut disebabkan karena pola asuh yang berbeda sejak balita antara laki- laki dan 

perempuan. Seorang laki-laki diajarkan berperilaku tegas, bersikap pemberani, berbeda 

dengan perempuan yang diajarkan untuk bersikap lemah lembut serta penuh kasih sayang. 

Dalam hal pekerjaan, terdapat beberapa tuntutan yang mengharuskan sesorang 

untuk menyesuaikan diri untuk berperilaku, bersifat maskulin atau bersikap feminin yang 

dapat menyebabkan adanya tekanan. Tenaga kesehatan yang tidak dapat mengatasi 

tekanan pekerjaan akan mudah serta rawan mengalami burnout (Indiawati et al., 2022). Ada 

perbedaan burnout antara laki-laki dan perempuan. Seorang perempuan akan 

menunjukkan kejadian yang lebih besar saat mengalami peristiwa burnout daripada 

seorang laki-laki. Hal tersebut disebabkan karena perempuan sering mengalami kelelahan 

emosional. Jenis kelamin perempuan lebih cenderung mengalami burnout pada tenaga 

kesehatan (Santoso, 2021). Pada penelitian lain juga menyatakan bahwa jenis kelamin 

adalah salah satu faktor yang berhubungan dengan kejadian burnout pada tenaga kesehatan 

(Santoso, 2021). 

Jumlah responden berdasarkan profesi, terdapat 4 apoteker, 10 TLM, 2 tenaga gizi, 

17 bidan, 5 dokter, dan 61 perawat. Dari 5 apoteker, terdapat 2 responden yang mengalami 

burnout sedang, dan 2 lainnya mengalami burnout kategori cukup. Tenga gizi 2 responden, 

dimana 1 responden kategori burnout sedang, 1 kategori cukup. Untuk 17 responden 

berprofesi bidan, 13 diantaranya mengalami burnout kategori sedang, 4 responden kategori 

cukup. Dokter dalam penelitian ini berjumlah 6 responden, untuk 5 responden mengalami 

burnout sedang dan 1 lainnya kategori cukup. Untuk profesi perawat, 49 responden 

mengalami burnout sedang, dan 12 lainnya mengalami burnout kategori cukup. Dan untuk 

profesi Teknologi Laboratorium Medik (TLM) terdapat 10 responden, dimana 6 responden 

mengalami burnout sedang, 2 cukup dan 2 responden yang mengalami burnout kategori 

tinggi, hal ini disebabkan faktor individu seseorang, karena tuntutan pekerjaan yang sangat 

tinggi juga diluar tugas sebagai analis kesehatan. Petugas kesehatan memiliki risiko 

mengalami kelelahan, hal ini secara signifikan akan berdampak negatif pada pemutusan 

hubungan kerja bahkan hingga bunuh diri. Burnout juga dalam menyebabkan penurunan 

kualitas pelayanan bahkan hingga kesalahan medis hingga malpraktek (Jalili et al., 2021). 

Pada penelitian terhadap 99 tenaga kesehatan di dapatkan nilai signifikasi p = 0,000 

maka H0 ditolak, H1 diterima yang artinya terdapat pengaruh burnout tenaga kesehatan 
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terhadap kualitas pelayanan di Rumah Sakit Bhayangkara Pusdik Sabhara Sidoarjo. Burnout 

adalah persoalan serius di Rumah Sakit karena dapat menimbulkan berbagai dampak 

negatif bagi tenaga kesehatan, pasien serta lingkungan kerja. Burnout juga menimbulkan 

kelelahan secara fisik bagi tenaga kesehatan yang berupa depresi, insomnia, tidak empati 

terhadap keluhan pasien maupun keluarganya, penurunan komitmen kerja, penurunan 

produktifitas, peningkatan ketidakhadiran di tempat kerja, penundaan pekerjaan 

ketidakpuasan kerja dan ketidakpuasan pasien (Stefan, 2020). 

Adanya hubungan stres kerja dan burnout pada tenaga kesehatan yang dapat 

diasumsikan bahwa semakin tinggi stres kerja yang dialami tenaga kesehatan, maka 

semakin tinggi juga burnout yang dialami nakes tersebut (Amiri et al., 2016). Kelelahan kerja 

memiliki efek yang kurang menguntungkan pada kualitas pelayanan dari tenaga 

kesehatan. Manajemen pelayanan kesehatan harus diperhatikan agar di dapatkan 

pelayanan yang profesional dan kepuasan pasien dapat ditingkatkan (Putro, 2021). 

Burnout dianggap sebagai penyakit akibat kerja, kondisi emosional dan psikologis 

para pekerja yang bermanifertasi pada tingkat stres dan kecemasan yang tinggi. hasil 

penelitian menyebutkan bahwa tenaga kesehatan yang sebagian besar perawat 

menunjukkan tingkat kelelahan kerja yang parah (Chao et al., 2015). Manajemen rumah 

sakit perlu berupaya keras untuk menurunkan beberapa indikator kelelahan emosional dan 

depersonalisasi sehingga kualitas dapat dipertahankan. Terkait kelelahan emosional, 

beberapa tindakan harus dilakukan terkait dengan kondisi perawat. persepsi tersebut di 

atas, seperti usaha ekstra yang diperlukan saat bekerja dengan orang lain, pekerjaan yang 

melelahkan secara fisik dan emosional, dan beban kerja yang berat. Dalam depersonalisasi 

dimensi, beberapa tindakan diperlukan terkait persepsi perawat tentang kelelahan bekerja; 

dan tanggung jawab untuk menangani masalah dari rekan kerja (Lazo et al., 2021). 

Adanya hubungan kuat antara burnout perawat dengan kinerja di RSUD Sumedang, 

semakin tinggi burnout maka kinerja perawat juga akan mengalami penurunan. Kinerja 

perawat merupakan perilaku atau cara dimana individu, tim serta organisasi dapat melihat 

hasil pekerjaan atau pelayanan yang telah dilaksanakan. Kualitas pelayanan adalah 

perbedaan antara harapan dan kenyataan yang diterima dalam pelayanan pasien. Apabila 

layanan yang diterima dengan dengan harapan pasien, maka layanan tersebut dinilai bagus 

oleh pasien, namun jila layanan yang diterima lebih tinggi dari harapan pasien maka 

kualitas pelayanan dikatakan paripurna. Dan sebalikanya bila pelayanan yang diterima 

lebih rendah dari apa yang di harapkan, maka kualitas pelayanan akan dinilai rendah atau 

buruk. 

 

Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian analisis data dan pembahasan yang telah dilakukan 

didapatkan kesimpulan terdapat pengaruh burnout tenaga kesehatan terhadap kualitas 
pelayanan di Rumah Sakit Bhayangkara Pusdik Sabhara Sidoarjo dengan nilai signifikansi 

0,000. Pada kategori burnout cukup dan burnout sedang terdapat pengaruh yang signifikan 
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dengan kualitas pelayanan, namun pada kategori burnout tinggi tidak terdapat pengaruh 

dengan kualitas pelayanan. 
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